


































































Kansaneläkelaitoksen (Kela) aktuaariryhmässä laaditaan säännöllisesti laskelmat Kelan 
hoitaman sosiaaliturvan pitkän aikavälin kehitysnäkymistä. Käsillä olevassa aktuaarirapor-
tissa kiinnitetään erityistä huomiota sairausvakuutuksen uuteen rahoitusjärjestelmään, joka 
tuli voimaan kuluvan vuoden alussa. Raportin perustana on käytetty aktuaariryhmässä laa-
dittua väestöennustetta (Väestöennuste 2004–2075, Kansaneläkelaitoksen aktuaarijulkaisu-
ja 6, ISBN 951-669-692-9). Käsillä olevaa raporttia laadittaessa on käytetty hyväksi aktu-
aariryhmän kehittämää ns. kokonaismallia, joka otettiin käyttöön vuonna 2005. Mallissa 
eri etuuksien kehitykseen vaikuttavat yhteiset tekijät on keskitetty ja etuuksien keskinäiset 
vuorovaikutukset on otettu huomioon. Vuonna 2006 mallia kehitettiin siten, että sillä voi-
daan käsitellä sairausvakuutuksen rahoitusuudistusta. Edellisen kerran aktuaariraportti jul-
kaistiin joulukuussa 2002. 
Raportin peruslaskelman kuluja ja tuottoja koskevat arviot ovat vuoteen 2011 asti maalis-
kuussa 2006 sosiaali- ja terveysministeriölle toimitettujen laskelmien mukaiset. Vuodesta 
2015 eteenpäin kansantaloussuureiden vuotuinen muutos on oletettu vakioksi: elinkustan-
nusindeksi 2 ja reaalinen ansiotaso 1,75 prosenttia, ja työttömiä on oletettu olevan vuosit-
tain 6 prosenttia työvoimasta.  
Peruslaskelmassa on tehty vuodesta 2012 lähtien seuraavat oletukset: indeksiin sitomatto-
mia etuuksia (esimerkiksi lapsilisiä) korotetaan elinkustannusindeksin kasvua vastaavasti, 
lääkkeiden hinnat kehittyvät ansiotason kehityksen mukaisesti ja sairaanhoitokorvaukset 
seuraavat ansiotasoa siten, että korvaustaso säilyy nykyisenä. Laskelmassa on otettu lisäksi 
huomioon ns. perhevapaita koskevat muutosesitykset työtulovakuutuksessa ja kuntaryhmi-
tyksen poistaminen kansaneläkevakuutuksessa. Muuten peruslaskelman kuluja koskevat 
laskuperusteet ovat nykyisen lainsäädännön mukaiset. Työnantajien kansaneläkemaksun 
on oletettu säilyvän vuoden 2006 tasolla.  
Peruslaskelman lisäksi raportissa on esitetty kulujen kehitystä koskeva laskelma, jossa kan-
saneläkkeitä ja indeksiin sitomattomia etuuksia on korotettu vuosittain ansiotason kasvun 
mukaisesti vuodesta 2012 lähtien. Korotus ei koske sairauspäivärahoja, vanhempainpäivä-
rahoja eikä sairaanhoitokorvauksia, jotka jo peruslaskelmassa seuraavat ansiotasoa. 
Sairaanhoitovakuutuksen rahoituksesta on tehty lisäksi kolme vaihtoehtolaskelmaa:  
1) lääkkeiden hinnat kasvavat edelleen kuten viimeisten kymmenen vuoden aikana,  
2) muiden sairaanhoidon korvausten korvausprosentti korotetaan 60 prosenttiin vuo-
desta 2008 lähtien ja  
3) taksat pysyvät nykyisellään eli korvaukset jäävät jälkeen kustannuksista.  
Eräiden etuuksien lukumäärätietoja on tarkasteltu vuoteen 2075 asti.  
Tuottoja ja toimintakuluja koskevat arviot on laadittu yhteistyössä taloussuunnitteluryhmän 
kanssa. 
Esitettyihin pitkän aikavälin laskelmiin liittyy epävarmuustekijöitä. Niistä huolimatta tu-
lokset tarjoavat lähtökohdan Kelan hoitaman sosiaaliturvan rakenteellisten kysymysten ─ 
esimerkiksi väestön ikääntymisen vaikutusten ja rahoituskysymysten ─ tarkastelulle.  
Tämä raportti on laadittu soveltuvin osin kansainvälisen aktuaarijärjestön IAA:n vuonna 
2003 voimaan tulleiden suositusten mukaisesti. 
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1. YHTEENVETO JA JOHTOPÄÄTÖKSET 
Laskelmien tulokset on esitetty vuodesta 2006 eteenpäin vuoden 2006 hintatasossa. Perus-
laskelmassa indeksiin sitomattomia etuuksia (pois lukien päivärahat ja sairaanhoitokorva-
ukset, ks. kohta 2) on oletettu korotettavan elinkustannusindeksin kasvua vastaavasti.  
Yhteenveto 
I. Väestö kasvaa laskelmien mukaan 2020-luvun loppupuolelle asti ja alkaa sen jälkeen 
pienentyä. Suurten ikäluokkien vanhetessa vanhusten määrä ja osuus koko väestöstä kas-
vavat voimakkaasti. Vuoteen 2100 ulotetut laskelmat osoittavat, että tämä ikärakenteen 
muutos on pysyvä. Yli 65-vuotiaiden määrä kasvaa vuoteen 2000 verraten yli 1,85-
kertaiseksi 2030-luvun puoleen väliin mennessä. Väestöllinen huoltosuhde on 2010-luvun 
alkupuolelle asti alle 70. Tämän jälkeen se kasvaa siten, että se on 2030-luvun alkupuolelta 
lähtien pysyvästi yli 90 (kuva 1 ja liite 3). 
 
Kuva 1. Väestöllinen huoltosuhde 1980–2100 (0–19- ja yli 65-vuotiaiden suhde 20–64-












II. Kelan kulut olivat 10,7 miljardia euroa vuonna 2005. Kulut kasvavat peruslaskelman 
mukaan lähivuosina. Kasvu hidastuu 2010-luvun alkupuolella ja kymmenluvun puolesta 
välistä eteenpäin kasvu jatkuu melko tasaisena koko arviokauden. Vuosina 2020 ja 2050 
kulut ovat 11,5 ja 13,3 miljardia euroa. Vuoden 2050 kulut ovat viidenneksen vuotta 2005 
suuremmat. Etuuskulujen kasvu aiheutuu sairausvakuutuksesta; muut etuuskulut joko py-
syvät ennallaan tai pienenevät vuoden 2010 jälkeen (kuva 2).  
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Etuuskulut olivat suurimmillaan noin 10 prosenttia BKT:stä 1990-luvun alkupuolella. Tä-
mä aiheutui lamasta ja Kelan hoidettavaksi siirretyistä uusista etuuksista. Vuonna 2005 
osuus oli 6,5 prosenttia. Osuus pienenee peruslaskelman mukaan siten, että se on 5,6 pro-
senttia vuonna 2020 ja 4,1 prosenttia vuonna 2050 (kuva 3 ja kohta 4.5.). 
 















III. Peruslaskelmassa on oletettu, että kansaneläkkeisiin ei tehdä tasokorotuksia ja että tu-
loperusteet säilyvät samoina kuin vuonna 2006. Näillä oletuksilla kansaneläkevakuutuksen 
vakuutustekninen tila on alijäämäinen ja takuusuoritusta tarvitaan aina 2040-luvun alku-
puolelle asti. Valtion takuusuoritus vuonna 2005 oli 83 miljoonaa euroa. Sairausvakuutuk-
sen rahoitusuudistukseen liittyen työnantajan kansaneläkemaksua alennettiin vuoden 2006 
alussa 0,46 prosenttiyksikköä. Samalla luovuttiin arvonlisäveron tilittämisestä kansanelä-
kerahastoon. Tämän johdosta takuusuoritus nousee vajaaseen viidennekseen kansaneläke-
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vakuutuksen kuluista. Kuntien kalleusluokituksesta luopuminen vuonna 2008 vielä lisää 
takuusuorituksen tarvetta. 
IV. Sairausvakuutuksen rahoitus oli epävakaalla pohjalla ennen vuoden 2006 alussa toteu-
tettua uudistusta. Uudistuksessa sairausvakuutus jaettiin työtulovakuutukseen (päivärahat 
ja työterveyshuolto) ja sairaanhoitovakuutukseen. Sairausvakuutuksen rahoitus perustuu 
vuosittain kulu- ja palkkasumma-arvioiden perusteella määräytyviin vakuutusmaksuihin 
sekä kiinteästi määrättyihin valtion osuuksiin. Samalla sairausvakuutuksen maksuvalmiutta 
parannettiin siten, että sairausvakuutusrahaston rahoitusomaisuus voi vaihdella 8 prosentis-
ta 10 prosenttiin sairausvakuutuksen vuotuisista kokonaiskuluista. Peruslaskelman mukaan 
työtulovakuutuksen maksuprosentit kasvavat viiden lähivuoden aikana ja jäävät sen jäl-
keen suhteellisen vakaiksi pienentyen kuitenkin ennustejakson loppupuolella suunnilleen 
nykyiselle tasolle. Sairaanhoitovakuutuksen maksuprosentit kasvavat seuraavat 20 vuotta 
ja ovat korkeimmillaan vuoden 2025 paikkeilla. Maksuprosentit ovat tuolloin noin viiden-
neksen nykytasoa korkeammat (kohta 4.2.). Kuluarviossa on otettu huomioon ns. perheva-
paita koskevat muutosesitykset. Ne lisäävät vanhempainpäivärahakuluja yhteensä 55 mil-
joonalla eurolla vuonna 2007. 
V. Sairaanhoitovakuutuksen maksutasoa on tarkasteltu erikseen kolmessa vaihtoehdossa 
(kohta 4.3.).  
1) Mikäli lääkekorvaukset kasvavat edelleen kuten vuosina 1996–2005, kasvaa pal-
kansaajien ja yrittäjien sairaanhoitovakuutusprosentti nykyisestä noin 1,6-
kertaiseksi vuoteen 2050 mennessä (kuva 15).  
2) Mikäli muiden sairaanhoidon korvausten korvaustaso korotetaan 60 prosenttiin 
vuodesta 2008 lähtien, kasvavat maksuprosentit kymmenesosan peruslaskelmaa 
suuremmiksi.  
3) Mikäli taksat pysyvät nykyisinä, pienenevät maksuprosentit 0,1 prosenttiyksiköllä 
vuoteen 2050 menneessä. 
VI. Reaalisen ansiotason – ja siten elintason – kasvaessa oletusten mukaisesti etuuksien 
sitominen vain elinkustannusten kasvuun johtaa niiden tason pienenemiseen verrattuna 
yleiseen hyvinvointiin pitkällä aikavälillä. Vaihtoehtolaskelmassa oletetaan, että kaikkien 
etuuksien euromäärät kasvavat kuten ansiotaso vuodesta 2012 lähtien. Tällöin etuuskulut 
kasvavat siten, että ne ovat 10 prosenttia peruslaskelmaa suuremmat vuonna 2020 ja 43 
prosenttia suuremmat vuonna 2050 (kohta 5). 
VII. Suomessa asuvasta väestöstä on ulkomaalaisia nykyisin runsaat kaksi prosenttia. Ny-
kyisen tasoisella muuttovoitolla ulkomaalaistaustainen väestö kasvaa voimakkaasti lähi-
vuosikymmeninä. Kun koko väestön lukumäärä alkaa lisäksi aikanaan pienentyä, tulee 




Laskelmien pohjalta voidaan todeta seuraavaa. 
1) Väestön ikärakenteen vanheneminen ja kasvava ulkomaalaistaustainen väestö ovat 
iso haaste yhteiskunta- ja sosiaalipolitiikalle.  
2) Kelan hoitaman sosiaaliturvan kulut kasvavat vuosittain reaalisesti noin 0,5 pro-
senttia vuosina 2005–2050. Etuuskulut verrattuna BKT:hen pienenevät vastaavana 
aikana 6,5 prosentista 4,1 prosenttiin. 
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3) Kansaneläkevakuutuksen rahoitustilanne on alijäämäinen. Valtion takuusuoritusta 
tarvitaan 2040-luvun alkupuolelle asti. Takuusuoritustilanteesta voidaan päästä 
vain tekemällä rakenteellisia muutoksia kansaneläkevakuutuksen rahoitukseen. 
Kansaneläkkeet rahoitetaan pääasiassa valtion osuuksilla ja työnantajien kansan-
eläkemaksulla.        
4) Sairausvakuutuksen rahoituksessa korotustarpeet kohdistuvat pitkällä aikavälillä 
lähinnä sairaanhoitovakuutuksen maksuihin ja valtion osuuksiin. Nämä riippuvat 
olennaisesti lääkkeiden hintakehityksestä. Peruslaskelmassa on oletettu, että lääk-
keiden hintakehitys voidaan rajoittaa yleisen ansiotason kasvun mukaiseksi. Tällöin 
sairaanhoitovakuutuksen maksut kehittyvät suhteellisen maltillisesti. Jos lääkkei-
den hinnat kasvavat edelleen viime vuosien mukaisesti, sairaanhoitovakuutuksen 
maksuihin kohdistuu huomattavia korotuspaineita.  
Sairausvakuutuksen työtulovakuutuksen maksuprosentteihin vaikuttavat eniten päi-
värahojen kulut. Päivärahaetuuksien korvaustaso perustuu nykyisin samaan työtu-
loon kuin vakuutusmaksutkin. Tällöin maksuprosentteihin vaikuttavat lähinnä kor-
vatuissa päivissä tapahtuvat muutokset. Yhtenä tulevaisuuden epävarmuustekijänä 
voidaan nähdä 63 vuoden iän jälkeen maksettavien sairauspäivärahojen määrän ke-
hitys, koska työeläkejärjestelmän työkyvyttömyyseläkettä voidaan maksaa vain 63 
vuoden ikään saakka.  
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2. PERUSLASKELMAN PERUSTEET 
Peruslaskelman perusteet ovat vuoteen 2011 asti maaliskuussa 2006 sosiaali- ja terveysmi-
nisteriölle toimitettujen laskelmien mukaiset. Vuodesta 2015 eteenpäin laskuperusteiden 
muutokset on oletettu vakioiksi. Liitteessä 3 tiivistelmänä esitetyn väestöennusteen lasku-
perusteet on esitelty kohdassa 2.1. ja kansantalouden kehitystä koskevat oletukset kohdassa 
2.2. Etuuksien riippuvuutta kansantaloussuureista on käsitelty kohdassa 2.3. ja laskelmien 
tuloperusteita kohdassa 2.4.  
 2.1. Väestöennuste 
Laskelmien perustana käytetyn väestöennusteen tiivistelmä on esitelty liitteessä 3. Ennuste 
perustuu seuraaviin oletuksiin:  
1) Syntyvyys on vuoden 2004 tasolla (kokonaishedelmällisyysluku on 1,8). 
2) Miesten elinajanodote kasvaa vuoteen 2050 mennessä nykyisestä 75 vuodesta 82 
vuoteen ja naisten 82 vuodesta 87 vuoteen. 
3) Nettomaahanmuutto on 5000 henkeä vuodessa. 
 
2.2. Kansantalouden kehitys 
 
Kansantalouden kehitystä koskevat oletukset vuosille 2005–2011 ovat sosiaali- ja terveys-
ministeriölle maaliskuussa 2006 toimitettujen laskelmien mukaiset. Vuosina 2012–2015 
kansantaloussuureiden on oletettu muuttuvan vielä hieman ja vuodesta 2015 eteenpäin 
muutokset on vakioitu vuoden 2015 tasolle. Elinkustannusten on oletettu kasvavan 2 pro-
senttia ja ansiotason reaalisesti 1,75 prosenttia vuodessa viime vuosina yleisesti käytettyjen 
oletusten mukaisesti. Työttömien osuuden työvoimasta on oletettu pienenevän nykyisestä 
noin 8 prosentista 6 prosenttiin (taulukko 1). 
 
Taulukko 1. Kansantaloussuureet 2004–2050. 
 Elinkustannus- Reaalinen Työttömyys- 




2004 0,2 3,2 8,8 
2005 1,3 1,5 8,4 
2006 1,2 1,5 7,8 
2007 1,2 1,3 7,5 
2008 1,5 1,7 7,3 
2009 1,7 1,4 7,1 
2010 1,7 1,2 7,0 
2011 1,7 1,1 7,0 
2012 2,0 1,3 6,5 
2013 2,0 1,4 6,0 
2014 2,0 1,6 6,0 
2015- 2,0 1,75 6,0 
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2.3. Etuuksien riippuvuus kansantaloussuureista 
Peruslaskelmassa indeksiin sitomattomia etuuksia (esimerkiksi lapsilisiä) on oletettu koro-
tettavan elinkustannusindeksin kasvua vastaavasti vuodesta 2012 alkaen. Lääkkeiden hin-
takehitys on arvioitu ansiotason muutoksen mukaiseksi vuodesta 2012 lähtien. Lisäksi sai-
raanhoitokorvausten korvaustason on oletettu säilyvän nykyisenä. Muuten peruslaskelman 
kuluja koskevat laskuperusteet ovat nykyisen lainsäädännön mukaiset.  
 
2.4. Tuotot 
Kansaneläkevakuutuksen vakuutusmaksutuotot määräytyvät arvioidusta palkkasummasta 
vakuutusmaksuperusteiden mukaan. Mikäli nämä tuotot eivät riitä kulujen kattamiseen ja 
kansaneläkerahastolle määrätyn minimitason ylläpitämiseen, valtio maksaa puuttuvan osan 
takuusuorituksena. Sairausvakuutuksen vakuutusmaksuprosentit määräytyvät vuoden 2006 
alussa voimaan tulleen uudistuksen jälkeen kulujen mukaan. Valtio ja kunnat vastaavat 
säädetyillä osuuksilla osasta kuluja. 
Kansaneläkevakuutuksen vakuutusmaksuperusteet 
Kansaneläkevakuutuksen maksuperusteita pienennettiin vuonna 2006 samalla määrällä, 
millä työnantajien sairausvakuutusmaksua suurennettiin sairausvakuutuksen rahoitusuudis-
tuksessa. Kansaneläkevakuutuksen vakuutusmaksutuotot on arvioitu seuraavin perustein 
vuoteen 2050 asti. 
 
Taulukko 2. Kansaneläkevakuutuksen maksuperusteet 2005–2050. 
 Työnantajat, prosenttia palkoista 
 Yksityinen Julkinen 
 
2005 1,366 / 3,566 / 4,466 3,966  2,416 
2006–2009 0,898 / 3,098 / 3,998 1,948  1,948 




Sairausvakuutus jaettiin vuoden 2006 alusta lukien työtulovakuutukseen ja sairaanhoitova-
kuutukseen. Vuoden 2007 maksuprosenttia määrättäessä on otettu huomioon perhevapaita 
koskevat muutosesitykset. Laskelmissa käytetyt maksuprosentit ovat vuosina 2006 ja 2007 
seuraavan asetelman mukaiset. Maksuprosenttien kehitystä on tarkasteltu kohdassa 4.2. 
 
Taulukko 3. Sairausvakuutuksen maksuprosentit 2006 ja 2007. 
 2006 2007 
Työtulovakuutus 
 Työnantajat 2,06 2,07 
 Palkansaajat ja yrittäjät 0,77 0,77 
 Yrittäjien lisärahoitusosuus 0,25 0,25 
 
Sairaanhoitovakuutus 
 Palkansaajat ja yrittäjät 1,33 1,34 
 Etuudensaajat 1,50 1,51 
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Muut tuotot 
Kansaneläkevakuutuksen kuluista valtio rahoittaa kokonaan rintamasotilasetuudet, perhe-
eläkkeet, eläkkeensaajien asumistuet ja vammaisetuudet sekä 40 prosenttia eläkevähentei-
sistä kansaneläkkeistä.  
Työtulovakuutuksesta valtio rahoittaa kokonaan vähimmäispäivärahat sekä osuuden yrittä-
jien työterveyshuollon ja perhevapaiden kustannuksista. Sairaanhoitovakuutuksesta valtio 
rahoittaa 50 prosenttia etuuskuluista ja muussa EU- tai ETA-maassa asuville maksetuista 
korvauksista sen osan, jota kyseinen maa ei maksa.  
Valtio rahoittaa muut Kelan maksamat etuudet kokonaan paitsi kuntien rahoittaman pien-
ten lasten hoidon tuen. Kunnat rahoittavat lisäksi puolet pitkäaikaistyöttömien työmarkki-
natuen passiiviajan kustannuksista.  
Työttömyysvakuutusrahasto tilittää lisäksi työttömyysturvan peruspäivärahan rahoitukseen 
työttömyyskassoihin kuulumattomien työttömyysvakuutusmaksun tuoton sekä rahoittaa 
kokonaan työttömyysturvan korotusosan ja työllisyysohjelmalisän kustannukset.   
Ahvenanmaalle maksetut lapsilisät ja yleiset asumistuet rahoittaa Ahvenanmaan maakunta.  
Valtion ja kuntien kustannusosuuksien etuuksista on oletettu pysyvän nykyisinä. 




3. ETUUKSIEN LUKUMÄÄRÄT  
Etuuksien lukumääräarvioissa näkyvät selvästi väestön ikärakenteen tulevat muutokset.  
3.1. Kansaneläkevakuutus 
Eläkeuudistuksen tultua voimaan vuoden 2005 alussa työeläkejärjestelmän vanhuuseläk-
keelle voidaan siirtyä 63–68-vuotiaana. Lisäksi eläkkeen voi ottaa varhennettuna aikaisin-
taan 62-vuotiaana. Työkyvyttömyyseläkkeitä myönnetään työeläkejärjestelmässä vain alle 
63-vuotiaille. Kansaneläkejärjestelmässä täysimääräisen vanhuuseläkkeen voi saada 65-
vuotiaana ja työkyvyttömyyseläkkeitä myönnetään 65 vuoden ikään saakka. Myös kansan-
eläkkeen voi ottaa varhennettuna 62 vuoden iästä alkaen. Nykyisestä työttömyyseläkejär-
jestelmästä luovutaan siten, että työttömyyseläkkeitä voidaan myöntää vielä ennen vuotta 
1950 syntyneille pitkäaikaistyöttömille. Viimeiset työttömyyseläkkeet maksetaan siten 
vuonna 2014. Pitkäaikaistyöttömien toimeentuloturva siirtyy työttömyysturvajärjestelmän 
piiriin.  
Työeläkkeensaajien eläkkeellesiirtymisiän odote oli vuonna 2005 miehillä 59,0 vuotta ja 
naisilla 59,3 vuotta. Työeläkkeensaajien lukumääräarvio perustuu siihen, että eläkkeelle-
siirtymisikä kasvaa vuoteen 2030 mennessä 2,5 vuotta ja 3 vuotta vuoteen 2050 mennessä. 
Lisäksi on oletettu, että eläkeuudistuksen vaikuttaessa täysitehoisesti ei-eläkkeellä olevista 
henkilöistä jää vanhuuseläkkeelle 63- ja 64-vuotiaana viidesosa ja loput 65-vuotiaana tai 
myöhemmin. Jotta edellä kuvattuun eläkkeelle jäämisen myöhentämiseen päästään, tulee 
työkyvyttömyyseläkkeen alkavuuden pienentyä noin 30 prosenttia vuoteen 2030 mennessä.  
Kansaneläkejärjestelmässä varhennettuna otettujen vanhuuseläkkeiden osuudeksi on arvi-
oitu 5 prosenttia kaikista vanhuuseläkkeistä. Työkyvyttömyyseläkkeiden alkavuuden on 
oletettu pienenevän samoin kuin työeläkkeissä.  
Suomessa asuvia vanhuus-, työkyvyttömyys- ja työttömyyseläkkeensaajia oli vuoden 2005 
lopussa noin 1 204 000. Lisäksi ulkomaille maksettiin eläkettä noin 56 000 henkilölle. 
Eläkkeensaajien lukumäärä on arvion mukaan suurimmillaan 2030-luvun alkupuolella, 
vajaa 1 700 000. Tämän jälkeen lukumäärä pienenee ollen arvion mukaan noin 1 600 000 
vuonna 2050 (kuva 4). 
 















Kansaneläkkeensaajien lukumäärä oli vuoden 2005 lopussa 659 300 eli noin 52 % kaikista 
eläkkeensaajista. Lukumäärä pienenee hitaasti seuraavat 20 vuotta ja 600 000 alittuu arvi-
olta 2020-luvun puolessa välissä. Tämän jälkeen lukumäärän pieneneminen kiihtyy ja 
400 000 alittuu vuoteen 2050 mennessä.  
Kansaneläkkeen tasossa on otettu huomioon vuoden 2006 syyskuussa tehtävä tasokorotus. 
Lisäksi on oletettu, että vuoden 2008 alusta lukien 2. kuntaryhmän kansaneläkkeet korote-
taan nykyisen 1. kuntaryhmän tasoisiksi ja samalla kuntaryhmityksestä luovutaan. Kansan-
eläkkeensaajien lukumäärän pieneneminen johtuu suurelta osalta siitä, että peruslaskelmas-
sa ei ole otettu huomioon tulevaisuudessa todennäköisesti tehtäviä kansaneläkkeen tasoko-
rotuksia.     
Eläkkeensaajien asumistuet 
Eläkkeensaajien asumistuen saajia oli 170 200 vuoden 2005 lopussa. Kansaneläkejärjes-
telmän työkyvyttömyyseläkkeensaajista tukea sai 42, vanhuuseläkkeensaajista 17 ja työt-
tömyyseläkkeensaajista 15 prosenttia. Eläkkeensaajien lukumäärän kasvaessa asumistuen 
saajien määrä kasvaa ollen 205 000 vuonna 2050 (kuva 5). Perusvaihtoehdossa keskimää-
räisen asumistuen on oletettu kasvavan reaalisesti 0,5 prosenttia vuodessa lähinnä asumi-
sen tason paranemisen takia. Ansiotason yleisestä kasvusta noin kolmasosan arvioidaan 
siten menevän asumistason paranemiseen ja sitä kautta kohonneisiin vuokriin. 
Eläkkeensaajien hoitotuet 
Eläkkeensaajien hoitotukien lukumäärät kasvavat merkittävästi väestön ikääntymisen myö-
tä kaikissa hoitotukiluokissa lukuun ottamatta ns. suojatapauksia, joiden määrä vähenee. 
Kasvun arvioidaan jatkuvan vuoteen 2040 saakka.  
Vuoden 2005 lopussa eläkkeensaajien hoitotukien saajia oli 191 000 ja eläkkeensaajien 
hoitotukeen kuuluvan ruokavaliokorvauksen saajia oli 7 500. Näiden etuuksien saajia arvi-
oidaan olevan yhteensä lähes 350 000 vuonna 2040.  
 


















Työkyvyttömyyseläkkeensaajien lukumäärän kasvu on lisännyt lapsikorotuksien saajien 
määrää. Lukumäärä oli 21 200 vuoden 2005 lopussa. Lukumäärän arvioidaan kasvavan 
hieman lähivuosina. Kasvun arvioidaan taittuvan vuonna 2010 ja lukumäärä on 11 000 
vuonna 2050. 
Lapsen hoitotuet 
Lapsen hoitotuen saajia oli 47 800 vuoden 2005 lopussa. Lukumäärä pienenee lasten mää-
rän pienetessä ja arvion mukaan lasten hoitotuen saajia on 32 600 vuonna 2050 (kuva 5). 
Vammaistuet 
Vammaistuen saajia oli 26 600 vuoden 2005 lopussa. Vuoden 2002 lokakuusta alkaen on 
keliakiaa sairastaville maksettu ruokavaliokorvausta vammaistukena. Vuonna 2005 ruoka-
valiokorvauksen saajia oli 14 600. Vuonna 2050 vammaistuen saajia arvioidaan olevan 
26 800, joista ruokavaliokorvauksen saajia on 17 400. 
Perhe-eläkkeet 
Leskeneläkkeensaajia oli 8 900 vuoden 2005 lopussa. Lukumäärän arvioidaan pienenevän 
40–64-vuotiaiden ja pienituloisten leskien lukumäärän vähentymisen myötä siten, että se 
on 6 600 vuoden 2050 lopussa (kuva 6). 
Lapseneläkkeensaajia oli 24 100 vuoden 2005 lopussa. Lukumäärä pienenee lähivuosina ja 
pysyy 21 000 saajan tuntumassa 2030-luvun puoliväliin saakka ja alkaa uudelleen vähen-
tyä lasten lukumäärän mukaisesti. Vuoden 2050 lopussa lapseneläkkeensaajia on arviolta 
19 700 (kuva 6). 
Rintamasotilasetuudet 
Rintamalisänsaajia oli 95 200 vuoden 2005 lopussa. Lukumäärä pienenee ja viimeiset lisät 
maksetaan 2020-luvun loppupuolella. Rintamalisänsaajista puolet saa myös ylimääräistä 
rintamalisää (kuva 6). 
 


















Sairausvakuutusetuuksien lukumäärätietoina on käytetty korvattuja päiviä ja korvauksien 
omavastuukertoja. Omavastuukerta on lääkkeen korvauslajikohtainen ostokerta, lääkärissä- 
tai hammaslääkärissäkäynti, kerralla määrätty tutkimus- tai hoitosarja tai yhdensuuntainen 
matka.  
Viime vuosikymmenten aikana lukumäärät ovat kehittyneet vaihtelevasti. Laskelmissa on 
oletettu, että ikäluokittaiset esiintyvyydet ovat viimeisten tilastovuosien mukaisia vakioita 
koko arviokauden. Näin lukumäärät muuttuvat vain väestönkehityksen mukaan. Lukumää-
rien muutoksissa näkyy väestön ikärakenteen vanheneminen suurten ikäluokkien vanhe-
nemisen myötä ja väkiluvun pieneneminen 2030-luvun puolen välin jälkeen (kuva 7).  
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Sairauspäivärahapäiviä korvattiin 16 miljoonaa kappaletta vuonna 2005. Lukumäärä kas-
vaa lähivuosina työikäisen väestön vanhetessa ja alkaa pienentyä suurten ikäluokkien siir-
tyessä vanhuuseläkkeelle. Lukumäärä on arvion mukaan suurimmillaan 16,8 miljoonaa 
vuonna 2008. Tämän jälkeen lukumäärän arvioidaan pienenevän siten, että se on runsaat 
13 miljoonaa vuonna 2075. 
Vanhempainpäivärahapäiviä korvattiin 15,9 miljoonaa kappaletta vuonna 2005. Lukumää-
rän on arvioitu kasvavan hieman lähivuosina ja alkavan pienentyä tasaisesti 2010-luvun 
puolen välin jälkeen synnytysiässä olevien naisten määrän pienentyessä. Ennustekauden 
loppupuolella vanhempainpäivärahapäiviä on saman verran kuin sairauspäivärahapäivä, eli 
13 miljoonaa vuonna 2075. 
Kuntoutusrahapäiviä korvattiin 2,3 miljoonaa kappaletta vuonna 2005. Lukumäärä pysyy 
likimäärin ennallaan vuoteen 2015, jonka jälkeen sen on arvioitu vähenevän 1,9 miljoo-
naan vuoteen 2050 mennessä.  
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Työterveyshuollon piirissä on nykyisin noin 1,8 miljoonaa työntekijää. Määrän arvioidaan 
vähenevän työllisten määrän vähentyessä. 
Päivärahojen keskimääräinen suuruus on arvioitu ansiotason perusteella. Keskimääräiset 
päivärahat kaksinkertaistuvat reaalisesti arviokauden aikana. Myös työterveyshuollon kor-
vaukset seuraavat ansiotason kasvua. 
Sairaanhoitovakuutus 
Peruskorvattavien lääkkeiden ostokertoja oli 20,6 miljoonaa vuonna 2005. Lukumäärä 
kasvaa väestörakenteen vanhetessa 2030-luvun puoleenväliin asti ja on suurimmillaan 18,8 
miljoonaa. Lukumäärän arvioidaan pienenevän sen jälkeen tasaisesti siten, että ostokerto-
jen määrä on 17,3 miljoonaa vuonna 2075.  
Erityiskorvattavien lääkkeiden ostokertoja oli 6,7 miljoonaa vuonna 2005. Lukumäärän 
arvioidaan olevan suurimmillaan 9,7 miljoonaa 2030-luvun puolivälissä ja 9,0 miljoonaa 
vuonna 2075.  
Lääkärin- ja hammaslääkärinpalkkioiden omavastuukertoja oli yhteensä 6,3 miljoonaa 
vuonna 2005. Määrän arvioidaan kasvavan siten, että se on enimmillään 6,9 miljoonaa 
2020-luvun lopulla. Sen jälkeen määrä pienenee 6,2 miljoonaan vuonna 2075.  
Tutkimuksen ja hoidon omavastuukertojen määrä oli 1,2 miljoonaa vuonna 2005. Luku-
määrä muuttuu väestörakenteen vanhetessa. Sen arvioidaan olevan 1,5 miljoonaa 2020-
luvun lopulla ja 1,3 miljoonaa vuonna 2075. 
Matkakorvauksia maksettiin 4,1 miljoonasta sairaanhoidon ja kuntoutuksen matkasta 
vuonna 2005. Lukumäärä kasvaa ja on suurimmillaan 6,2 miljoonaa 2030-luvun puolivä-
lissä ja pienenee tämän jälkeen 5,8 miljoonaan vuoteen 2075 mennessä. 
Kuntoutuspalveluja sai vuonna 2005 yhteensä 86 800 henkilöä. Lukumäärä pienenee väes-
tön ikärakenteen vanhetessa siten, että kuntoutujia on 82 700 vuonna 2020 ja 72 100 vuon-
na 2050. Harkinnanvaraista kuntoutusta saaneiden lukumäärän on otettu muuttuvan väestö-
rakenteen muutosten mukaisesti.  
Lääkkeiden ostokertakohtaisten kustannusten on oletettu pitkällä aikavälillä kasvavan an-
siotason kasvun mukaisesti. Muiden sairaanhoidon korvausten keskimääräisten omavas-
tuukertakohtaisten kustannusten on viimeisen kymmenen vuoden kehityksen perusteella 
oletettu kasvavan korvauslajeittain eri tavoin, hieman ansiotasoa hitaammin tai ansiotason 
mukaisesti. Taksoja ja omavastuita on oletettu tarkistettavan kustannuskehityksen mukaan 
niin, että keskimääräinen korvaustaso suhteessa kustannuksiin säilyy nykyisenä. Näillä 
oletuksilla lääkkeiden keskimääräiset ostokertakohtaiset korvaukset kaksinkertaistuvat ja 
muiden sairaanhoidon korvausten keskimääräiset omavastuukertakohtaiset korvaukset 1,5–
2-kertaistuvat reaalisesti vuoteen 2050 mennessä. 
 
3.3. Kelan hoitama muu sosiaaliturva 
Työttömyysturva 
Työttömyysturvaa koskevat lukumääräarviot on esitetty kuvassa 8. Esitetyt lukumäärätie-
dot tarkoittavat keskimääräistä lukumäärää vuoden aikana.  
Kelan hoitamaan työttömyysturvaan kuuluvat peruspäiväraha, työmarkkinatuki, koulutus-
päiväraha, vuorottelukorvaus ja työvoimapoliittiset koulutusetuudet. Peruspäivärahaan tai 
työvoimapoliittiseen koulutusetuuteen voi liittyä lisäksi korotusosa tai työllistymisohjelma-
lisä. Korotusosa voi olla myös koulutuspäivärahan lisänä. 
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Pitkäaikaistyöttömien toimeentulo siirtyy työttömyyseläkkeiden loputtua työttömyysturva-
järjestelmään. Tämä lisää vähitellen työttömien lukumäärää ja lisäyksen oletetaan kohdis-
tuvan ansiopäivärahaan.  
Työttömyysasteen on oletettu pienenevän nykyisestä noin 8 prosentista 6 prosenttiin ja 
ansiopäivärahansaajien osuuden kasvavan nykyisestä 44 prosentista 48 prosenttiin vuoteen 
2015 mennessä. Työttömyyden perusturvaa saavien osuus pienenee vastaavasti. 
Työttömiä työnhakijoita oli 275 000 vuonna 2005. Työttömyyden pienentyessä oletuksen 
mukaisesti työttömien määrä pienenee voimakkaasti seuraavan seitsemän vuoden aikana. 
Työttömiä työnhakijoita on 193 000 vuonna 2015 ja 171 000 vuonna 2050. 
Ansiopäivärahan saajia oli 122 000 vuonna 2005. Lukumäärä pienenee ja saajia on 92 000 
vuonna 2015 ja 81 000 vuonna 2050. 
Työttömyyden perusturvaa saavia oli 175 000 vuonna 2005. Lukumäärän arvioidaan pie-
nenevän ollen 112 000 vuonna 2015 ja 99 000 vuonna 2050. 
 















Lapsilisää maksettiin 569 600 perheelle 1 034 400 lapsesta joulukuussa 2005. Lukumääri-
en arvioidaan pienenevän lasten lukumäärän pienentyessä. Saajia on 538 000 ja lapsia 
978 000 vuoden 2030 lopussa ja vuoden 2050 lopussa saajia on 497 000 ja lapsia 904 400 
(kuva 9). 
Pienten lasten hoidon tuki 
Pienten lasten hoidon tuki koostuu kotihoidon tuesta ja yksityisen hoidon tuesta sekä osit-
taisesta hoitorahasta. Tukea sai 85 400 perhettä vuoden 2005 lopussa. Lapsia tuen piirissä 
oli 123 000. Lukumäärät alkavat pienentyä syntyneiden lasten lukumäärien mukaisesti 
siten, että ne ovat 81 000 saajaa ja 116 700 lasta vuoden 2050 lopussa (kuva 9). 
Äitiysavustus ja adoptiotuki 
Äitiysavustuksen saajia oli 56 900 vuonna 2005. Lukumäärän arvioidaan pienenenevän 
pitkällä aikavälillä syntyneiden lasten lukumäärän mukaisesti. Arvion mukaan saajia on 
51 400 vuonna 2050. 
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Adoptiotukea eli tukea kansainväliseen lapseksiottamiseen arvioidaan maksettavan vuosit-
tain noin 300 perheelle. 
Yleinen asumistuki  
Yleistä asumistukea saavia ruokakuntia oli 154 800 vuoden 2005 lopussa. Arviossa on 
otettu huomioon työttömien ja työvoiman muutokset. Työttömyyden, erityisesti työmark-
kinatuen saajien määrän vähetessä myös asumistukiruokakuntien määrä pienenee seuraa-
van kymmenen vuoden aikana. Lisäksi arviossa on otettu huomiooon opintotuensaajien ja 
lasten kotihoidon tuen saajien lukumäärien muutokset. Tuen saajien määrä vähenee ja heitä 
on 123 000 vuoden 2030 ja 117 000 vuoden 2050 lopussa (kuva 9).  
Keskimääräisen asumistuen kehitystä arvioitaessa on oletettu, että tulojen perusteella mää-
räytyvän perusomavastuun euromääräistä tulorajaa korotetaan vuosittain elinkustannusin-
deksin kasvua vastaavasti (raja, jota pienemmillä tuloilla asumistuki on 80 prosenttia koh-
tuullisista asumiskuluista). Keskimääräisen asumistuen on oletettu kasvavan reaalisesti 0,5 
prosenttia vuodessa lähinnä asumisen tason paranemisen takia. Ansiotason yleisestä kas-
vusta noin kolmasosan arvioidaan siten menevän asumistason paranemiseen ja sitä kautta 
kohonneisiin kokonaisvuokriin. 
Opintotuki 
Opintotuensaajia oli kuukausittain keskimäärin 237 000 vuonna 2005. Lukumäärä piene-
nee nuorten määrän pienetessä ja ansiotason kasvaessa inflaatiota nopeammin. Tuensaajia 
on arvioitu olevan 211 000 vuonna 2030 ja 195 000 vuonna 2050 (kuva 9).  
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Maahanmuuttajan erityistuki 
Maahanmuuttajan erityistuella turvataan toimeentulo Suomessa asuvalle maahanmuuttajal-
le, joka muuten olisi pitkäaikaisen toimeentulotuen varassa. Maahanmuuttajan erityistuki 
on enintään täyden kansaneläkkeen suuruinen. Sitä pienentävät lähes kaikki henkilön käy-
tettävissä olevat tulot. Vuoden 2005 lopussa saajia oli 4 100. Lukumäärä kasvaa arvion 
mukaan hidastuvasti vuoteen 2015 saakka ja alkaa sitten pienentyä hitaasti.  
Sotilasavustus 
Sotilasavustusta sai yhteensä 12 200 taloutta vuonna 2005. Lukumäärän on oletettu piene-
nevän ikäluokkien pienetessä hitaasti pitkällä aikavälillä. Maksetuista sotilasavustuksista 
lähes 90 prosenttia on asumisavustuksia.  
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Pitkäaikaistyöttömien eläketuki 
Vuosina 1941–1947 syntyneet pitkäaikaistyöttömät ovat voineet saada eläketukea 1.5.2005 
alkaen. Eläketukea sai yhteensä 2 800 henkilöä vuoden 2005 lopussa. Eläketukena makse-
taan kansaneläkeosuutta ja työeläkeosuutta. Eläketuen saajat voivat lisäksi saada eläkkeen-
saajien asumistukea ja lapsikorotusta. Tuen maksu loppuu vuonna 2009, kun viimeiset 
saajat siirtyvät 62 vuotta täytettyään vanhuuseläkkeelle. 
Maatalousyrittäjien työterveyshuolto 
Maatalousyrittäjien työterveyshuoltoon kuuluvista tilakäyntien ja työpaikkaselvitysten ku-
luista valtion osuutta sai 5 500 yrittäjää vuonna 2004 ja arviolta 6 400 yrittäjää vuonna 
2005. Lukumäärän on arvioitu pienenenevän hitaasti pitkällä aikavälillä. 
Rintamaveteraanien kuntoutusmatkat 
Rintamaveteraaneille maksetaan valtion varoista kuntoutusmatkakustannuksista se osa, jota 
ei korvata sairausvakuutuslain perusteella. Tätä etuutta sai 16 900 rintamaveteraania vuon-




4. PERUSLASKELMAN TULOKSET 
Peruslaskelman tulokset on esitetty taulukkona liitteessä 1.  
4.1. Kansaneläkevakuutus 
Kansaneläkevakuutuksen kulut on esitetty kuvassa 10 ja rahoitus kuvassa 11. 
 



































Rakenteellinen syy kansaneläkevakuutuksen kulujen pienenemiselle on työeläkkeiden kas-
vu. Eläkevähenteisten kansaneläkkeiden kulut pienenevät reaalisesti lähivuosina noin 1,5 
17 
 prosenttia vuodessa. Sen sijaan eläkkeensaajien hoitotukien ja asumistukien kulut kasva-
vat myös reaalisesti. Etuuskulut olivat 2,9 miljardia euroa vuonna 2005. Kulut pienenevät 
verraten tasaisesti 2030-luvun alkupuolelle asti, jonka jälkeen pieneneminen kiihtyy väes-
tön ja erityisesti vanhusten määrän pienentyessä. Kulut ovat laskelmien mukaan 2,6 mil-
jardia euroa vuonna 2030 ja 2,2 miljardia euroa vuonna 2050. Kulut siis pienenevät tarkas-
telukaudella neljänneksellä, jos etuuksiin ei tehdä reaalisia tasokorotuksia. Työnantajan 
kansaneläkemaksu kattaa nykyisin eläkevähenteisten kansaneläkkeiden kuluista noin puo-
let. Noin 30 vuoden kuluttua työnantajan nykyperusteisella kansaneläkemaksulla eläkevä-
henteiset kansaneläkkeet voitaisiin rahoittaa kokonaan.  
4.2. Sairausvakuutuksen peruslaskelma 
Sairausvakuutuksen rahoitus uudistettiin vuoden 2006 alusta lukien. Rahoituksen kannalta 
sairausvakuutus jaettiin kahteen osaan: työtulovakuutukseen ja sairaanhoitovakuutukseen. 
Työtulovakuutukseen kuuluvat sairaus- ja vanhempainpäivärahat sekä kuntoutusrahat. Li-
säksi työtulovakuutukseen kuuluu työterveyshuolto Ylioppilaiden terveydenhoitosäätiön 
YTHS:n kuluja lukuun ottamatta. Sairaanhoitovakuutukseen kuuluvat muut sairausvakuu-
tuksen sekä kuntoutuksen kulut. Sairausvakuutusrahastosta maksettavat toimintakulut jae-
taan työtulo- ja sairaanhoitovakuutukseen vastaavasti. 
Työtulovakuutus rahoitetaan työnantajan ja palkansaajien sekä yrittäjien maksuilla lukuun 
ottamatta vähimmäismääräisiä päivärahoja, jotka rahoittaa valtio. Vuonna 2006 työnantaji-
en rahoitusosuus on 73 prosenttia ja palkansaajien sekä yrittäjien 27 prosenttia. Vuoden 
2006 jälkeen maksujen muutos jaetaan tasan työnantajan sairausvakuutusmaksuun ja pal-
kansaajien ja yrittäjien päivärahamaksuun. Sairaanhoitovakuutuksen kulut jaetaan tasan 
vakuutettujen ja valtion kesken pois lukien EU-korvaukset, jotka valtio rahoittaa. Vakuu-
tettujen rahoitusosuus on jaettu palkansaajien ja yrittäjien sekä etuudensaajien kesken. 
Etuudensaajien maksuprosentti vuonna 2006 on sama kuin vuonna 2005 eli 1,50. Palkan-
saajat ja yrittäjät rahoittavat jäljelle jäävän osan, jolloin maksuprosentiksi muodostuu 1,33 
vuonna 2006. Vuoden 2006 jälkeen maksujen muutos jaetaan tasan palkansaajille ja yrittä-
jille sekä etuudensaajille. 
Sairausvakuutuksen kulut on esitetty etuuslajeittain kuvassa 12. Sairausvakuutuksen ja 
kuntoutuksen kokonaiskulut ovat kasvaneet voimakkaasti 1990-luvun loppupuolelta lähti-
en. Kulut kasvavat laskelmien mukaan edelleen voimakkaasti, tosin hieman hidastuen tul-
taessa 2010-luvulle. Väestörakenteen ikääntyminen vaikuttaa eri tavoin työtulovakuutuk-
sen ja sairaanhoitovakuutuksen etuuskulujen kehitykseen: se hidastaa mm. sairaus- ja van-
hempainpäivärahakulujen kasvua ja lisää sairaanhoitokorvaus kuluja. Vuonna 2006 työtu-
lovakuutuksen osuus on noin 50 prosenttia sairausvakuutuksen etuuskuluista. Tämä osuus 
pienenee noin 45 prosenttiin arviokaudella. Vastaavasti sairaanhoitovakuutuksen osuus 
kasvaa 50 prosentista 55 prosenttiin.   
Sairausvakuutuksen etuuskulut olivat 3,3 miljardia euroa vuonna 2005. Kulujen arvioidaan 
olevan 5,7 miljardia euroa vuonna 2030 ja 7,3 miljardia euroa vuonna 2050, eli näinä vuo-
sina ne ovat 1,7- ja 2,2-kertaiset vuoteen 2005 verrattuna. 
Sairausvakuutuksen suurin yksittäinen kuluerä on lääkkeet. Vuonna 2005 lääkekorvaukset 
olivat 1 076 miljoonaa euroa. Vaikka keskimääräisten lääkekustannusten kasvun on oletet-
tu pysyvän pitkällä aikavälillä ansiotason kasvun rajoissa, lääkekorvauskulut kasvavat mui-
ta sairausvakuutuskuluja voimakkaammin: ne ovat laskelmien mukaan 2 341 miljoonaa 
euroa vuonna 2030 ja 3 102 miljoonaa euroa vuonna 2050 eli 2,2- ja 2,9 -kertaiset vuoteen 
2005 verrattuna. 
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Sairausvakuutuksen ja kuntoutuksen kulut eri rahoittajaosapuolten mukaan on esitetty ku-
vassa 13. Vuonna 2006 työnantajien osuus sairausvakuutuksen kuluista on 33 prosenttia, 
palkansaajien ja yrittäjien 31, etuudensaajien 7 sekä valtion osuus 29 prosenttia. Peruslas-
kelmassa rahoitusosuudet pysyvät suhteellisen vakaina ennustejaksolla. Vuoteen 2020 
mennessä työnantajien osuus on alentunut 31 prosenttiin, palkansaajien ja yrittäjien sekä 
etuudensaajien osuudet nousevat prosenttiyksiköllä ja valtion osuus pysyy muuttumatto-
mana. 
Laskelmien mukaiset maksuprosenttien kehitykset on esitetty kuvassa 14. Kaikki maksu-
prosentit kasvavat lähivuosina. Työtulovakuutuksen prosentit alkavat pienentyä hitaasti 
2010-luvun jälkeen päätyen kuitenkin hieman nykyistä tasoa suuremmiksi. 
 
Kuva 13. Sairausvakuutuksen ja kuntoutuksen kulut rahoittajan mukaan 2006–2050 vuo-










2005 2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050 
Milj. euroa 
Etuudensaajat, maksutulo
Sairaanhoitovakuutus, palkansaajat ja yrittäjät 






Sairaanhoitovakuutuksen maksuprosentit kasvavat laskelmien mukaan 2020-luvun loppu-
puolelle saakka, jolloin ne ovat noin viidenneksen nykytasoa suuremmat. Tämän jälkeen 
ne pienenevät hitaasti arviokauden loppuun asti. Vuonna 2050 ne ovat noin kymmenesosan 
nykytasoa suuremmat. 
Laskelmassa on otettu huomioon ns. perhevapaiden kehittämistä koskeva hallituksen esi-
tys. Vanhempainpäivärahojen tason korotuksesta aiheutuva kulun lisäys jaetaan tasan työn-
antajien, palkansaajien ja yrittäjien kesken. Lisäyksen vaikutus maksuun on 0,04 prosent-
tiyksikköä. Työnantajat kustantavat lomakustannuskorvausten parantamisen, minkä vaiku-
tus työnantajan sairausvakuutusmaksuun on 0,01 prosenttiyksikköä. 
 







2005 2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050
Yrittäjien lisärahoitusprosentti
Palkansaajien ja yrittäjien työtulovak. maksu





4.3. Sairaanhoitovakuutuksen vaihtoehtotarkasteluja 
Sairaanhoitovakuutuksen etuuskulujen ja palkansaajien ja yrittäjien maksuprosentin kehi-
tystä on tarkasteltu peruslaskelman lisäksi kolmessa vaihtoehdossa: 
1) Lääkekorvausten ostokertakohtaiset kustannukset kasvavat koko arviokauden ku-
ten vuosina 1996–2005.  
2) Sairaanhoitoetuuksien korvaus on 60 prosenttia kustannuksista vuodesta 2008 läh-
tien.  
3) Taksat pysyvät nykyisellä tasolla, jolloin korvaukset jäävät jälkeen kustannusten 
kasvusta.  
Kahdessa ensimmäisessä vaihtoehdossa korvauskulut ovat suuremmat ja kolmannessa ne 
ovat pienemmät kuin peruslaskelmassa.  
1) Lääkekorvausten ostokertakohtaiset kustannukset ovat kasvaneet viimeisen kymmenen 
vuoden aikana ansiotasoa voimakkaammin peruskorvausluokassa ja ylemmässä erityiskor-
vausluokassa. Kun ansiotason reaalinen kasvu vuosina 1996–2005 on ollut keskimäärin 1,7 
prosenttia vuodessa, keskimääräisten kustannusten reaalikasvu peruskorvausluokassa on 
ollut yli 4 prosenttia ja ylemmässä erityiskorvausluokassa yli 3 prosenttia vuosittain. 
Alemman erityiskorvausluokan keskimääräiset kustannukset ovat kasvaneet keskimäärin 
yhden prosentin vuosittain ja useimpina tämän kauden vuosina ansiotasoa hieman hitaam-
min. Lääkevaihto (geneerinen substituutio) tuli voimaan 1.4.2003. Sitä edeltäneellä 10-
vuotisjaksolla 1993–2002 kasvu oli hieman voimakkaampaa: vuosittainen keskimääräisten 
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kustannusten reaalikasvu oli peruskorvausluokassa 5, ylemmässä erityiskorvausluokassa 6 
ja alemmassa erityiskorvausluokassa 2 prosenttia. 
Mikäli viimeisellä 10-vuotisjaksolla 1996–2005 toteutunut kustannusten kasvu jatkuu kus-
sakin korvausluokassa samanlaisena koko arviokauden, lääkekorvauskulut kasvavat kau-
den loppuun mennessä peruslaskelmaan verraten 1,8-kertaiseksi ja niiden osuus sairausva-
kuutuksen kuluista kasvaa 40 prosentista 55 prosenttiin. Palkansaajien ja yrittäjien maksu-
prosentti kasvaa nykyisestä noin 1,6-kertaiseksi vuoteen 2050 mennessä (kuva 15). 


















2) Sairaanhoidosta maksettava korvaus on määritelty tietyksi prosenttiosuudeksi taksan 
mukaisesta määrästä. Tämä osuus on lääkärin- ja hammaslääkärinpalkkioissa 60 prosenttia, 
veteraanien hammashoidossa 50, 60 tai 100 prosenttia sekä tutkimuksessa ja hoidossa oma-
vastuun ylittävästä osasta 75 prosenttia. Koska kustannukset ovat jatkuvasti kasvaneet ja 
taksoja on korotettu viimeksi vuonna 1989, taksat ovat jääneet kustannuskehityksestä jäl-
keen niin, että todellisuudessa korvaukset ovat nykyisin noin 30–35 prosenttia kustannuk-
sista. 
Peruslaskelmassa on oletettu, että sairaanhoidon korvaustaso säilyy nykyisellään eli 30–35 
prosentin tasolla. Mikäli vaihtoehtoisesti korvaustaso on vuodesta 2008 lukien 60 prosent-
tia kustannuksista, kuten alun perin sairausvakuutusta luotaessa oli tarkoitus, sairaanhoito-
korvauskulut ovat peruslaskelmaan nähden kaksinkertaiset, ja niiden osuus kaikista saira-
usvakuutuksen kuluista kasvaa 5 prosentista 10 prosenttiin. Palkansaajien ja yrittäjien 
maksuprosentti on kymmenesosan korkeampi kuin peruslaskelmassa koko tarkastelukau-
den (kuva 15). 
3) Peruslaskelmassa on oletettu, että sairaanhoidon omavastuukertakohtaisten kustannusten 
lisäksi myös korvausten perustana olevat taksat seuraavat ansiotason kehitystä. Näin kor-
vaustaso eli korvausten osuus kustannuksista pysyy nykyisellään. Ilman tätä oletusta sai-
raanhoitokorvaukset pienenevät olennaisesti pitkällä aikavälillä. 
Mikäli vaihtoehtoisesti kustannukset seuraavat ansiotason kehitystä peruslaskelman tapaan, 
mutta taksat säilyvät nykyisellään eli jäävät jälkeen kustannuksista, sairaanhoitokorvausku-
lut pienenevät viidesosaan peruslaskelman kuluista. Sairaanhoitokorvausten osuus sairaus-
vakuutuksen kuluista, joka on peruslaskelmassa 5 prosenttia, pienenee noin yhteen prosent-
tiin. Vaikutus palkansaajien ja yrittäjien maksuprosenttiin on vähäinen: maksuprosentti 
tulee olemaan eri vuosina 0,02–0,1 prosenttiyksikköä pienempi kuin peruslaskelmassa 
(kuva 15). Muutos korvausten osuudessa kustannuksista eli toteutuvassa korvaustasossa on 
selvä: se pienenee nykyisestä 30–35 prosentista 5–10 prosenttiin tarkastelukauden kuluessa 
(kuva 16). 
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4.4. Kelan hoitama muu sosiaaliturva 
Kelan hoidossa olevat muut sosiaaliturvaetuudet poikkeavat kansaneläke- ja sairausvakuu-
tusetuuksista rakenteellisesti siten, että valtio ja kunnat rahoittavat ne lähes kokonaan. Näi-
tä etuuksia koskevat kuluarviot on esitetty kuvassa 17 ja liitteessä 1. 
Lapsilisiä maksettiin 1 424 miljoonaa euroa vuonna 2005. Määrä pienenee lähivuosina, 
pysyy lähes samana 2010-luvulla ja alkaa uudelleen pienetä 2020-luvulla syntyvien lasten 
lukumäärän mukaisesti laskelmien mukaan siten, että se on 1 267 miljoonaa euroa vuonna 
2020 ja 1 155 miljoonaa euroa vuonna 2050. 
Pienten lasten hoidon tukia maksettiin 397 miljoonaa euroa vuonna 2005. Määrä kasvaa 
lähivuosina ja alkaa 2020-luvun lopulla pienetä syntyvien lasten arvioidun lukumäärän 
mukaisesti siten, että se on 375 miljoonaa euroa vuonna 2020 ja 341 miljoonaa euroa 
vuonna 2050. 
Työttömyysturvaetuuksia maksettiin 1 135 miljoonaa euroa vuonna 2005. Työttömien 
määrän pienentyessä etuuksien määrä pienenee arvion mukaan siten, että se on 712 mil-
joonaa euroa vuonna 2020 ja 649 miljoonaa euroa vuonna 2050. 
 











Pienten lasten hoidon tuki
Opintotuki
Asumistuki ja muut etuudet
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Opintotukia maksettiin 728 miljoonaa euroa vuonna 2005. Väestön ikärakenteen muuttues-
sa opintotukea saavien määrä pienenee. Opintotukia maksetaan arviolta 650 miljoonaa 
euroa vuonna 2020 ja 528 miljoonaa euroa vuonna 2050. 
Yleisiä asumistukia maksettiin 437 miljoonaa euroa vuonna 2005. Määrä muuttuu laskel-
mien mukaan siten, että se on 393 miljoonaa euroa vuonna 2020 ja 418 miljoonaa euroa 
vuonna 2050. Tuensaajien määrän arvioidaan vähenevän, mutta samanaikaisesti keskimää-
räisen asumistuen on oletettu kasvavan reaalisesti 0,5 prosenttia vuodessa lähinnä asumi-
sen tason paranemisen takia. 
Edellisten lisäksi nk. muita etuuksia ovat äitiysavustus, sotilasavustus, maahanmuuttajan 
erityistuki, eläketuki ja rintamaveteraanien kuntoutusmatkat. Niiden yhteismäärä oli 62 
miljoonaa euroa vuonna 2005. Määrä vähenee arvion mukaan siten, että se on 53 miljoo-
naa euroa vuonna 2020 ja 52 miljoonaa euroa vuonna 2050.  
4.5. Kelan hoitama sosiaaliturva yhteensä 
Kelan kokonaiskulut olivat 10,7 miljardia euroa vuonna 2005. Kulut kasvavat peruslas-
kelman mukaan hieman lähivuosina, pienenevät sen jälkeen hieman ja kasvavat 2010-
luvun puolen välin jälkeen lähinnä sairausvakuutuksen kulujen kasvun takia siten, että ne 
ovat 11,5 miljardia euroa vuonna 2020 ja 13,3 miljardia euroa vuonna 2050 (kuva 18).  
Kelan hoitamasta sosiaalivakuutuksesta valtio (takuusuoritus mukaan luettuna) rahoitti 55 
prosenttia, työnantajat 22, vakuutetut 10, kunnat 4 prosenttia ja muiden tuottojen osuus oli 
9 prosenttia vuonna 2005. Rahoitusosuudet muuttuvat laskelmien mukaan siten, että vuon-
na 2020 valtion osuus on 52 prosenttia, työnantajien 24, vakuutettujen 19 ja kuntien 5 pro-
senttia. Muita tuottoja ei oleteta olevan. 
Kelan etuuskulut verrattuna BKT:hen olivat suurimmillaan noin 10 prosenttia 1990-luvun 
alkupuolella. Tämä aiheutui lamasta ja Kelan hoidettaviksi siirretyistä uusista etuuksista. 
Vuonna 2005 suhde oli 6,5 prosenttia. Suhde pienenee peruslaskelman mukaan ollen 5,6 
prosenttia vuonna 2020 ja 4,1 prosenttia vuonna 2050 (kuva 3 sivulla 2). Kelan etuuksien 
suhteellinen osuus kansantaloudelle pienenee siis tarkastelukautena kolmanneksella nykyi-
sestä.  
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5. ETUUDET SIDOTTUNA ANSIOTASOINDEKSIIN 
Peruslaskelmassa oletettiin, että indeksiin sitomattomia etuuksia korotetaan elinkustan-
nusindeksin mukaan ja että sairaanhoitokustannusten korvaustaso säilyy nykyisenä. Elin-
kustannusindeksillä korotettunakin etuuksien taso jää pitkällä aikavälillä huomattavasti 
jälkeen ansiotason kehityksestä. Tässä tarkastellaan laskelmia, joissa Kelan kaikki etuudet 
on sidottu ansiotasoindeksiin. 
5.1. Perusteet  
Laskelmissa on oletettu, että etuuksia korotetaan ansiotasoindeksin kasvua vastaavasti vuo-
desta 2012 lähtien. Tämä korotus ei koske sairaus- ja vanhempainpäivärahoja eikä sairaan-
hoitokorvauksia, jotka jo peruslaskelmassa seuraavat ansiotasoa. Muuten laskuperusteet 
ovat peruslaskelman mukaiset.  
5.2. Tulokset 
Laskelmien tulokset on esitetty kuvissa 19 ja 20 sekä liitteessä 2. Kansaneläkevakuutuksen 
etuuskulut kasvavat laskelmien mukaan siten, että ne ovat peruslaskelmaan verraten 2,3-
kertaiset vuonna 2050. Täysi kansaneläke kasvaa 2,1-kertaiseksi ja kansaneläkkeensaajien 
lukumäärä lähes kaksinkertaiseksi peruslaskelmaan verraten vuoteen 2050 mennessä. 
Sairausvakuutuksen etuuskulut (ml. kuntoutus) ovat samat kuin peruslaskelmassa. Näin 
siksi, että kaikki sairausvakuutuksen etuudet seuraavat oletusten mukaan ansiotasoa jo pe-
ruslaskelmassa. 
Muut kuin kansaneläkevakuutuksen ja sairausvakuutuksen etuuskulut kasvavat laskelmien 
mukaan peruslaskelmaan verraten 1,8-kertaiseksi vuoteen 2050 mennessä. 
Peruslaskelmassa Kelan kaikkien etuuskulujen suhde BKT:hen pieneni nykyisestä 6,5 pro-
sentista 4,1 prosenttiin vuoteen 2050 mennessä. Mikäli kaikki etuudet sidotaan ansiota-
soon, suhde pienenee laskelmien mukaan lähelle 6 prosenttia 2010-luvun puoleen väliin 
mennessä. Tämän jälkeen suhde kasvaa hieman 2030-luvun alkupuolelle asti ja pienenee 
sen jälkeen siten, että se on 5,8 prosenttia vuonna 2050 (kuva 20). Vertailussa ei ole otettu 
huomioon Kelan etuuskulujen kasvun vaikutusta BKT:hen. 
 










































Kelan kulut ja tuotot vuosina 2005−2050, miljoonaa euroa
Vuodesta 2006 vuoden 2006 rahana 
Peruslaskelma
Vuosi 2005 2006 2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050
Kulut 
Eläkevakuutus 2 873,2 2 910,0 2 900,4 2 745,1 2 669,8 2 650,3 2 646,0 2 599,1 2 486,6 2 351,9 2 226,1
Sairausvakuutus 3 050,0 3 275,2 3 827,4 4 311,7 4 710,8 5 101,7 5 481,0 5 862,9 6 261,1 6 670,4 7 095,1
Kuntoutus 284,6 301,7 326,5 294,6 281,0 268,5 258,1 248,1 240,6 231,1 221,7
Työttömyysturva 1 135,4 1 086,6 937,0 736,9 711,7 695,1 680,8 672,1 670,0 660,8 648,9
Lapsilisät 1 424,4 1 418,5 1 304,2 1 258,0 1 266,9 1 263,5 1 242,9 1 211,0 1 180,7 1 162,3 1 154,8
Pienten lasten hoidon tuki 397,1 398,9 380,7 375,9 374,5 367,7 353,9 345,0 342,7 342,9 340,5
Yleinen asumistuki 437,0 436,0 427,4 395,6 392,8 393,6 395,7 401,8 409,8 414,9 417,8
Opintoetuudet 728,2 748,6 736,4 715,4 650,1 620,8 611,6 600,3 583,5 558,2 527,6
Muut etuudet 61,5 73,4 54,6 55,3 53,4 53,2 53,3 53,5 53,5 53,1 52,4
Etuudet yhteensä 10 391,4 10 648,9 10 894,6 10 888,5 11 111,0 11 414,4 11 723,3 11 993,8 12 228,5 12 445,6 12 684,9
Toimintakulut 330,4 365,8 378,5 378,5 409,5 442,3 480,7 520,6 563,9 606,5 652,9
Yhteensä 10 721,8 11 014,7 11 273,1 11 267,0 11 520,5 11 856,7 12 204,0 12 514,4 12 792,4 13 052,1 13 337,8
Tuotot
Vakuutusmaksut 3 464,0 3 863,5 4 259,7 4 627,0 4 955,9 5 278,9 5 605,1 5 973,3 6 375,6 6 788,2 7 212,9
Vakuutetut 1 060,7 1 509,0 1 753,5 1 959,7 2 138,7 2 310,8 2 475,6 2 632,3 2 796,2 2 964,8 3 139,9
Työnantajat 2 403,3 2 354,5 2 506,2 2 667,3 2 817,2 2 968,1 3 129,5 3 341,0 3 579,4 3 823,4 4 073,0
Valtion osuudet etuuksista 4 931,9 5 979,2 5 822,8 5 627,7 5 637,2 5 709,1 5 790,5 5 831,0 5 841,0 5 840,3 5 856,4
Kuntien osuudet 396,3 594,5 577,4 529,4 522,8 512,5 495,7 485,0 482,3 480,6 475,7
Muut tuotot 1 031,1 49,8 25,3 26,7 29,0 31,6 34,5 37,6 41,0 44,7 48,7
Tuotot yhteensä 9 823,3 10 487,0 10 685,2 10 810,8 11 144,9 11 532,1 11 925,8 12 326,9 12 739,9 13 153,8 13 593,7





Kansaneläkevakuutus vuosina 2005−2050, miljoonaa euroa
Vuodesta 2006 vuoden 2006 rahana
Peruslaskelma
Vuosi 2005 2006 2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050
Kulut 
Kansaneläkkeet 2 635,4 2 676,7 2 701,6 2 582,3 2 524,0 2 511,0 2 510,4 2 466,2 2 356,1 2 223,5 2 099,1
Eläkeväh. kansaneläkeet 2 079,2 2 084,1 2 050,1 1 876,2 1 760,9 1 674,4 1 600,5 1 503,8 1 376,7 1 252,0 1 141,1
Hoitotuet 254,1 272,6 300,6 333,2 361,5 405,9 452,1 488,5 504,1 500,0 490,1
Lapsikorotukset 5,1 5,3 5,9 4,3 3,9 3,6 3,4 3,0 3,0 2,8 2,7
Asumistuet 297,0 314,7 345,0 368,5 397,7 427,0 454,4 470,9 472,3 468,6 465,2
Perhe-eläkkeet 37,9 37,8 36,8 34,2 33,2 32,9 32,3 31,8 31,3 30,6 29,9
Rintamasotilasetuudet 87,6 80,3 49,8 20,0 5,4 1,0 0,1 0,0 0,0 0,0 0,0
Lapsen hoitotuet 72,7 73,9 71,7 70,7 71,3 71,1 70,0 68,1 66,3 65,3 65,0
Vammaistuet 35,4 36,3 35,9 33,7 31,8 30,3 29,2 28,9 28,9 28,6 28,1
Muut etuudet 4,2 5,0 4,6 4,2 3,9 4,0 3,9 4,0 4,0 4,0 4,0
Etuudet yhteensä 2 873,2 2 910,0 2 900,4 2 745,1 2 669,6 2 650,3 2 645,9 2 599,0 2 486,6 2 352,0 2 226,1
Toimintakulut 132,2 154,7 163,3 151,4 163,8 176,9 192,3 208,2 225,6 242,6 261,2
Kulut yhteensä 3 005,4 3 064,7 3 063,7 2 896,5 2 833,4 2 827,2 2 838,2 2 807,2 2 712,2 2 594,6 2 487,3
Tuotot
Työnantajat 1 381,4 1 089,6 1 088,3 1 134,7 1 183,6 1 237,8 1 298,7 1 380,8 1 469,4 1 557,9 1 650,6
Valtion osuudet 1 134,7 1 372,9 1 359,2 1 277,6 1 243,9 1 232,0 1 226,3 1 201,2 1 149,4 1 093,9 1 044,7
Erityistuotot 400,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Omaisuuden tuotot 18,2 37,8 16,1 17,1 18,7 20,3 22,2 24,2 26,4 28,8 31,4
Valtion takuusuoritus 82,9 574,1 581,3 468,6 389,4 339,2 293,3 202,9 68,2 0,0 0,0





Sairausvakuutuksen kulut vuosina 2006−2050, miljoonaa euroa
Vuoden 2006 rahana 
Peruslaskelma
Vuosi 2006 2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050
Kulut 
Työtulovakuutus 1 774,9 2 042,8 2 208,7 2 345,6 2 469,3 2 593,7 2 753,6 2 947,2 3 152,8 3 356,4
  Sairauspäivärahat 762,6 864,2 936,6 1 006,5 1 081,7 1 162,4 1 249,2 1 342,5 1 442,8 1 550,5
  Vanhempainpäivärahat 727,5 891,6 977,2 1 039,6 1 082,4 1 118,4 1 179,4 1 266,9 1 360,7 1 444,9
  Mata-päivärahat 7,0 6,3 5,8 5,5 4,8 4,3 3,8 3,3 2,9 2,6
  Yrittäjien lisäpäivärahat 7,5 7,9 8,4 9,1 9,7 10,5 11,2 12,1 13,0 14,0
  Kuntoutusrahat 63,6 66,5 63,9 60,6 58,2 56,6 54,9 53,5 51,5 49,3
Päivärahat yhteensä 1 568,2 1 836,5 1 991,8 2 121,3 2 236,9 2 352,1 2 498,6 2 678,3 2 870,9 3 061,3
  Vähimmäispäivärahat 85,0 81,4 75,6 69,2 64,4 60,5 57,0 53,6 50,1 46,8
  Ilman vähimmäispäivärahoja 1 483,2 1 755,1 1 916,3 2 052,1 2 172,5 2 291,7 2 441,6 2 624,7 2 820,7 3 014,5
Työterveyshuolto 206,7 206,3 216,9 224,3 232,4 241,6 255,0 268,9 282,0 295,1
  Yrittäjien työterveyshuollon parannus 4,0 3,8 3,8 4,1 4,3 4,6 4,9 5,2 5,6 5,9
Sairaanhoitovakuutus 1 802,0 2 111,1 2 397,5 2 646,1 2 900,9 3 145,4 3 357,4 3 554,5 3 748,6 3 960,4
  Lääkkeet 1 128,6 1 389,9 1 671,9 1 894,7 2 121,2 2 340,6 2 534,0 2 716,7 2 900,5 3 101,5
  Lääkärinpalkkiot 64,4 69,9 77,4 86,4 95,9 105,2 114,1 123,0 132,2 142,0
  Hammaslääkärinpalkkiot 95,9 99,2 105,6 114,2 123,3 131,7 139,7 148,0 156,4 165,0
  Tutkimus ja hoito 58,1 61,4 66,2 70,4 74,5 78,1 81,1 83,7 86,2 88,7
  Matkat 180,1 192,2 206,3 220,8 235,8 246,9 252,5 251,5 248,0 244,1
  YTHS 22,0 22,9 24,2 24,1 25,1 26,8 28,6 30,3 31,8 32,9
  Mata-sairaanhoito 3,3 3,0 2,8 2,6 2,3 2,0 1,8 1,6 1,4 1,2
  Muut etuudet 2,2 2,8 3,0 3,0 3,0 3,0 3,0 3,0 3,0 3,0
  EU-korvaukset 9,3 9,7 9,6 9,6 9,6 9,6 9,6 9,6 9,6 9,6
  Kuntoutuspalvelut 238,1 260,1 230,7 220,4 210,3 201,5 193,2 187,2 179,6 172,3
Etuudet yhteensä 3 576,9 4 153,9 4 606,2 4 991,7 5 370,2 5 739,2 6 111,1 6 501,7 6 901,4 7 316,8
Toimintakulut 211,1 215,4 227,1 245,7 265,4 288,4 312,4 338,3 363,9 391,7
Kulut yhteensä 3 788,0 4 369,2 4 833,4 5 237,5 5 635,6 6 027,6 6 423,4 6 840,1 7 265,3 7 708,5




Sairausvakuutus vuosina 2005−2050, miljoonaa euroa
Vuodesta 2006 vuoden 2006 rahana 
Peruslaskelma
Vuosi 2005 2006 2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050
Kulut
Sairauspäivärahat 705,5 770,1 872,1 945,0 1 015,6 1 091,4 1 172,9 1 260,4 1 354,6 1 455,8 1 564,5
Vanhempainpäivärahat 669,4 727,5 891,6 977,2 1 039,6 1 082,4 1 118,4 1 179,4 1 266,9 1 360,7 1 444,9
Lääkkeet 1 076,1 1 128,6 1 389,9 1 671,9 1 894,7 2 121,2 2 340,6 2 534,0 2 716,7 2 900,5 3 101,5
Lääkärinpalkkiot 62,5 64,4 69,9 77,4 86,4 95,9 105,2 114,1 123,0 132,2 142,0
Hammaslääk.palkkiot 91,5 95,9 99,2 105,6 114,2 123,3 131,7 139,7 148,0 156,4 165,0
Tutkimus ja hoito 55,5 58,1 61,4 66,2 70,4 74,5 78,1 81,1 83,7 86,2 88,7
Matkat 163,8 180,1 192,2 206,3 220,8 235,8 246,9 252,5 251,5 248,0 244,1
Työterveyshuolto 200,1 228,7 229,2 241,0 248,4 257,5 268,4 283,6 299,2 313,6 328,0
Muut etuudet 25,6 21,8 21,8 21,2 20,7 19,7 18,9 18,1 17,5 16,9 16,4
Kuntoutus 284,6 301,7 326,5 294,6 281,0 268,5 258,1 248,1 240,7 231,1 221,7
Toimintakulut 198,3 211,1 215,4 227,1 245,7 265,4 288,4 312,4 338,3 363,9 391,7
Kulut yhteensä 3 532,9 3 788,0 4 369,2 4 833,4 5 237,5 5 635,6 6 027,6 6 423,4 6 840,1 7 265,3 7 708,5
Tuotot
Vakuutetut 1 011,8 1 453,0 1 701,8 1 906,3 2 082,0 2 250,5 2 411,2 2 562,6 2 720,8 2 883,7 3 052,8
Työnantajat 1 021,9 1 264,9 1 417,9 1 532,7 1 633,6 1 730,3 1 830,8 1 960,3 2 110,0 2 265,5 2 422,4
Valtion osuudet 58,9 1 100,2 1 252,7 1 395,8 1 523,4 1 656,0 1 786,1 1 900,9 2 009,2 2 115,8 2 232,6
Takautumissuoritukset 2,5 2,8 2,9 2,9 2,9 2,9 2,9 2,9 2,9 2,9 2,9
Omaisuuden tuotot 10,4 8,9 8,9 9,3 10,2 11,1 12,1 13,2 14,4 15,7 17,1
Erityistuotot 600,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Valtion takuusuoritus 863,3 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Tuotot yhteensä 3 568,8 3 829,8 4 384,2 4 847,0 5 252,1 5 650,8 6 043,1 6 439,9 6 857,3 7 283,6 7 727,8
29 




Kelan kulut vuosina 2005−2050, miljoonaa euroa
Vuodesta 2006 vuoden 2006 rahana 
Ansiotasovaihtoehto
Vuosi 2005 2006 2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050
Kulut
Eläkevakuutus 2 873,2 2 910,0 2 900,4 2 998,5 3 329,7 3 741,2 4 188,4 4 573,1 4 830,2 5 018,1 5 205,2
Sairausvakuutus 3 050,0 3 275,2 3 827,4 4 311,7 4 710,8 5 101,7 5 481,0 5 862,9 6 261,1 6 670,4 7 095,1
Kuntoutus 284,6 301,7 326,5 294,6 281,0 268,5 258,1 248,1 240,6 231,1 221,7
Työttömyysturva 1 135,4 1 086,6 937,0 778,0 819,6 873,4 932,8 1 003,8 1 091,9 1 175,0 1 258,5
Lapsilisät 1 424,4 1 418,5 1 304,2 1 334,3 1 463,0 1 588,6 1 701,5 1 805,0 1 916,1 2 053,7 2 221,5
Pienten lasten hoidon tuki 397,1 398,9 380,7 398,6 432,4 462,3 484,5 514,2 556,2 605,9 655,0
Yleinen asumistuki 437,0 436,0 427,4 387,9 375,9 367,6 360,6 357,3 355,6 351,4 345,3
Opintoetuudet 728,2 748,6 736,4 757,0 742,5 768,2 822,0 878,9 933,0 978,2 1 015,8
Muut etuudet 61,5 73,4 54,6 56,9 58,0 61,1 64,6 68,4 72,4 76,3 80,1
Etuudet yhteensä 10 391,4 10 648,9 10 894,6 11 317,5 12 212,9 13 232,6 14 293,5 15 311,7 16 257,1 17 160,1 18 098,2
Toimintakulut 330,4 365,8 378,5 378,5 409,5 442,3 480,7 520,6 563,9 606,5 652,9




Kansaneläkevakuutuksen kulut vuosina 2005−2050, miljoonaa euroa
Vuodesta 2006 vuoden 2006 rahana
Ansiotasovaihtoehto
Vuosi 2005 2006 2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050
Kulut
Kansaneläkkeet 2 635,4 2 676,7 2 701,6 2 826,7 3 162,0 3 566,3 4 002,8 4 375,1 4 617,9 4 790,0 4 959,0
Eläkeväh. kansaneläkkeet 2 079,2 2 084,1 2 050,1 2 108,9 2 354,9 2 640,9 2 946,1 3 197,0 3 350,7 3 463,3 3 578,0
Hoitotuet 254,1 272,6 300,6 352,7 417,1 511,1 620,5 730,8 822,8 890,0 951,6
Lapsikorotukset 5,1 5,3 5,9 4,5 4,5 4,6 4,6 4,7 5,0 5,1 5,2
Asumistuet 297,0 314,7 345,0 360,6 385,5 409,7 431,6 442,6 439,4 431,6 424,2
Perhe-eläkkeet 37,9 37,8 36,8 36,1 38,3 41,2 44,3 47,4 51,0 54,3 58,0
Rintamalisät 87,6 80,3 49,8 21,1 6,2 1,2 0,1 0,0 0,0 0,0 0,0
Lapsen hoitotuet 72,7 73,9 71,7 74,6 82,1 89,4 95,9 101,7 108,0 116,1 126,0
Vammaistuet 35,4 36,3 35,9 35,6 36,6 38,0 39,8 43,1 47,0 50,7 54,5
Muut etuudet 4,2 5,0 4,6 4,4 4,6 5,0 5,5 5,9 6,5 7,0 7,7
Etuudet yhteensä 2 873,2 2 910,0 2 900,4 2 998,5 3 329,8 3 741,1 4 188,4 4 573,2 4 830,4 5 018,1 5 205,2
Toimintakulut 132,2 154,7 163,3 151,4 163,8 176,9 192,3 208,2 225,6 242,6 261,2








Tämä on tiivistelmä aktuaariryhmässä laaditusta laskelmien pohjana käytetystä ennusteesta 
(Väestöennuste 2004–2075; Aktuaarijulkaisuja 6, ISBN 951-669-692-9). 
 




Syntyvyys on vakioitu vuoden 2004 tasolle (kokonaishedelmällisyysluku 1,80). 
 
Kuolevuuden viimeisten havaintojen mukaisen pienenemisen oletetaan jatkuvan hidastuen  
koko ennustekauden. Oletuksen mukaan miesten elinaika kasvaa vuoteen 2050 mennessä 
81,9 vuoteen ja naisten 86,5 vuoteen. Vastaavasti elinaikojen ero pienenee nykyisestä 7,0 
vuodesta 4,6 vuoteen. 
 






Laskelmien mukaan väkiluku kasvaa 2020-luvun loppupuolelle asti. Tuolloin alkaa kuol-
leita olla niin paljon syntyneitä enemmän, että oletettu muuttovoitto ei korvaa eroa. Las-
kelmien mukaan väkiluku on suurimmillaan lähes 5,45 miljoonaa henkeä. Kuolleiden 
enemmyys syntyneisiin nähden kasvaa ikärakenteen vaikutuksesta nopeasti; vuonna 2050 
väkiluku on 5,19 miljoonaa henkeä ja 4,90 miljoonaa henkeä vuonna 2075, eli vuoden 

























































Väestön ikärakenne vanhenee voimakkaasti suurten ikäluokkien vanhetessa. Yli 65-
vuotiaiden määrä kasvaa laskelmien mukaan vuoteen 2000 verraten yli 1,85-kertaiseksi 
2030-luvun puoleen väliin mennessä. Tämän jälkeen määrä pienenee siten, että se on hie-
man yli 1,7-kertainen vuonna 2075. Sekä 0–15- että 16–64-vuotiaiden määrät pienenevät 
samalla vauhdilla siten, että ne ovat noin 80 prosenttia vuoden 2000 määristä vuonna 2075. 
 




















Yli 65-vuotiaiden määrän voimakas kasvu näkyy väestöllisessä huoltosuhteessa (0–19 ja 
yli 65-vuotiaiden suhde 20–64-vuotiaisiin kerrottuna sadalla). Suhde on laskelmien mu-
kaan 2010-luvun alkupuolelle asti alle 70. Suurten ikäluokkien täytettyä 65 vuotta suhde 
kasvaa siten, että se on 2030-luvun alkupuolella yli 90. Tämän jälkeen suhde vaihtelee 
vaimeasti noin sukupolven mittaisina aaltoina arvon 90 tuntumassa vuoteen 2100 asti (ku-
va 1 sivulla 1). 
 
2. SUOMEN ULKOMAALAISTAUSTAISEN VÄESTÖN KEHITYSNÄKYMIÄ 
 
Tässä esitettävien laskelmien tarkoitus on kiinnittää huomio Suomen kasvavaan ulkomaa-
laistaustaiseen väestöön pitkän aikavälin yhteiskunnallisten ja sosiaalipoliittisten tarkaste-




Laskelmien lähtökohtana on Suomessa asuva ulkomaalaisväestö vuoden 2003 lopussa. 
Ulkomaalaisia oli tuolloin 107 000, eli kaksi prosenttia koko väestöstä. Huomattakoon 
34 
lisäksi, että Suomen kansalaisuuden sai vuosina 1991–2002 yhteensä yli 24 000 ulkomaa-
laista. 
 
Lähtökohtaväestön väestörakenne (huom. prosenttijakautuma) poikkeaa olennaisesti koko 
väestön vastaavasta jakautumasta. Ulkomaalaisväestö keskittyy 25–40-vuotiaisiin. Lapsia 





Laskelmat laadittiin kahdella syntyvyysoletuksella: kokonaishedelmällisyysluvuilla 0 ja 









Ulkomaalaisten muuttovoiton on oletettu olevan 8 000 henkeä vuodessa. Tämä vastaa vii-
me vuosina toteutunutta koko siirtolaisuuden 6 000 hengen muuttovoittoa, sillä suomalai-




Kuva 24. Koko Suomen väestö (palkit) ja ulkomaalaisväestö (viivat) iän ja sukupuolen     












































N a ise t
F em ales
U lko m aa la ise t
F o re ig ne rs
5 34 7 9
U lkom a a la ise t
      F o re ig ne rs
             53 5 24
Y h te e n sä
T o ta l
2 55 2 8 93
Y h te e nsä
T o ta l
2 66 6 83 9








Jos Suomen ulkomaalaistaustaiselle väestölle Suomessa syntyviä lapsia ei lueta mukaan 
(vastaa käytännössä kokonaishedelmällisyyttä 0), kasvaa väestön määrä siten, että se on 
lähes 300 000 vuonna 2030 ja lähes 400 000 vuonna 2050.  
 
Vastaavasti kokonaishedelmällisyysluvulla 2,1 ulkomaalaistaustaisia on hieman yli 
400 000 vuonna 2030 ja yli 650 000 vuonna 2050. Jälkimmäiseen joukkoon kuuluu karke-
asti kaksi Suomessa syntynyttä sukupolvea. Koska hedelmällisyyttä käsitellään naisten 
mukaan, laskelmissa ulkomaalaistaustaisiksi luetaan henkilöt, joiden äiti on ulkomaalais-
taustainen. 
 




Kuva 25. Ulkomaalaistaustainen väestö ikäryhmittäin hedelmällisyyden mukaan vuonna             
2050, prosenttia. 




















































Ulkomaalaisväestön ikärakenne muuttuu laskelmien mukaan voimakkaasti vuoteen 2050 
mennessä. Kokonaishedelmällisyydellä 0 korostuu lähtökohtaväestön merkitys ikäraken-
teelle, koska suomessa syntyneitä ei ole tasapainottamassa ikärakennetta. 
 
Hedelmällisyyden ollessa nykyisellä tasolla vuoden 2050 ikärakenteessa korostuvat lähtö-
kohtaväestön suhteellisen suuret synnytysiässä olevat ikäryhmät. Niiden vaikutus näkyy 
sukupolven mittaisina aaltoiluina alle 50-vuotiaassa väestössä. 
 
Laskelmien tulokset osoittavat, että jo nykyisen tasoinen muuttovoitto kasvattaa Suomen 
ulkomaalaistaustaista väestöä merkittävästi. Kun koko väestön määrä alkaa aikanaan pie-
nentyä, korostuu ulkomaalaistaustaisen väestön merkitys yhteiskunnassa.  
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